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Abstract. The article explores influence of probiotic specimens Vetom 2.25 and Vetom 3.22 on hematologi-
cal parameters of hens by means of UV (465–480 nm) photosensibilization. Effect of the specimens studied 
shows increasing of hemoglobin concentration in the blood of hens at natural insolation. UV photosensibi-
lization doesn’t influence hemoglobin concentration in the blood of hens. The authors observed increase in 
concentration of erythrocytes under modeling of UV photosensibilization of circadian rhythms. Probiotics 
and modeling of UV photosensibilization of circadian rhythms influence less this chronopharmacological pa-
rameter. Probiotic Vetom 2.25 doesn’t affect greatly concentration of erythrocytes in the poultry blood in case 
of modeling of UV photosensibilization of circadian rhythms. Probiotics or UV photosensibilization slightly 
influences concentration of leucocytes in the poultry blood. Absolute amplitude, acrophase and bathyphase of 






























Респираторные и желудочно-кишечные за-
болевания телят полиинфекционной природы 
в ранний постнатальный период остаются основ-
ной причиной недополучения ремонтного молод-
няка в скотоводстве. Падёж от них может дости-
гать от 10 до 35 % новорожденного поголовья. 
Установлено также снижение уровня продуктив-
ности животных.
Основным методом лечения животных оста-
ётся широкое использование антибиотиков с раз-
личным спектром действия, в зависимости от 
чувствительности возбудителя и этиологии забо-
левания. Это привело к формированию устойчи-
вости микроорганизмов к применяемым антибак-
териальным препаратам и в целом отрицательно 
отразилось на эффективности терапии [1–4].
Изменение биологических свойств возбуди-
телей инфекционных заболеваний (в том числе 
и антибиотикочувствительности) осуществля-
ется за счёт передачи информации внутри со-
общества микроорганизмов. В настоящее время 
выделяют несколько способов передачи инфор-
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мации о биологических свойствах микроорганиз-
мов. Первый – за счёт кольцевой ДНК-плазмиды, 
второй – посредством химических соединений 
и ферментных структур микроорганизмов, тре-
тий – физический, или энергополевой, без не-
посредственного контакта микроорганизмов 
[5–8]. Так, гибнущая от хлорамфеникола культура 
Vibirio costisola посылает сигнал стимулирующе-
го роста другой культуре [9]. Также установлен 
факт повышения резистентности к антибиотикам 
у Bacillus carbonifillus, посылаемой культурой как 
одного, так и разных видов микробов в условиях 
разделения испытуемых культур сплошным сло-
ем. Предполагается, что передача сигнала обеспе-
чивается электромагнитными или ультразвуковы-
ми волнами [9, 10].
Установлено, что уровень чувствительности 
микроорганизмов к антибиотикам может быть 
обусловлен широким кругом химических и ле-
карственных веществ (гормоны, витамины, ми-
неральные соли, органические и неорганические 
соединения) [2, 5, 11]. Так, на фоне применения 
животным тетрациклинов и хлорамфеникола от-
мечено приобретение устойчивости (мультирези-
стентности) микроорганизмов не только к этим 
препаратам, но и к β-лактамам и хинолонам [13]. 
Установлено, что культивирование E. coli в при-
сутствии апромицина – представителя аминогли-
козидного ряда – в концентрации 18 мкг/мл вы-
зывает утрату R-плазмиды, отвечающей за рези-
стентность к β-лактамам [11, 14, 15].
Изучение закономерностей передачи свойств 
антибиотикоустойчивости открывает широкие 
перспективы управления инфекционным процес-
сом и, как следствие, создаёт предпосылки для 
повышения эффективности лечения и профилак-
тики инфекционных заболеваний.
Цель исследования – провести анализ дина-
мики изменения чувствительности микроорганиз-
мов к антибиотикам и её закономерностей.
ОБЪЕКТЫ И МЕТОДЫ  
ИССЛЕДОВАНИЙ
Выделение возбудителей инфекционных за-
болеваний телят осуществляли в течение 2001–
2010 гг. ежегодно из хозяйств Новосибирской, 
Кемеровской, Томской областей и Алтайского 
края. При исследовании 224 проб от мёртвых, 
абортированных плодов и телят от суточного до 
6-месячного возраста патологический или био-
логический материал высевали на МПА, среды 
Эндо, Китта – Тарроцци. Для выделения мико-
плазм и уреаплазм использовали специальные 
питательные среды производства НИИПОИ 
(г. Омск). Для индикации выделенных культур 
посевы из биоматериала от мышей проводили на 
МПА. Типирование и изучение биохимических 
свойств выделенных культур проводили по мето-
дическим рекомендациям системы СИБ «Новые 
ускоренные методы индикации патогенных ми-
кроорганизмов» (ИМБИО, г. Нижний Новгород).
Чувствительность микроорганизмов к анти-
биотикам определяли дискодиффузионным мето-
дом [16] с дисками мономицина, тетрациклина, 
стрептомицина, левомицетина, полимиксина, не-
омицина, гентамицина, окситетрациклина, амок-
сиклава, синулокса, левомицетина, кламоксила, 
апромицина, ампициллина, тилана, канамицина, 
нетилмицина, бензилпенициллина, энрофлокса-
цина, ципрофлоксацина, линкомицина, эритроми-
цина, цефуроксима.
Коэффициент резистентности к антибиоти-
кам рассчитывали для каждого изолята по следу-
ющей формуле: K = R/N, где К – коэффициент ре-
зистентности; R – число антибиотиков; к которым 
исследуемый изолят резистентен; N – общее ко-




Исследованы 21 (9,4 %) проба от абортировав-
ших и мертвых плодов телят, 71 (31,8 %) – от телят 
профилакторного периода, 67 (30,0 %) – от телят от 
10-дневного до месячного возраста, 47 (21,0 %) – 
от 1–3-месячных телят, 18 (8,0 %) – от телят старше 
3 месяцев. В 32 % случаев патогенную микрофлору 
выделяли от телят с клиническими признаками же-
лудочно-кишечных заболеваний. Респираторный 
синдром отмечали у 68 % телят.
В 54,5 % пробах выделяли бактерии ро-
дов Enterococcus и Streptococcus. Семейство 
Enterobacteriaceae было представлено микро-
организмами родов Escherichia в 38,0 % про-
бах патологического материала, Proteus – 
в 23,2, Klebsiella – в 21,4, Salmonella – в 5,4 %. 
Представители рода Pasteurellаcaea были выявле-
ны в 4,9 % пробах. Микроорганизмы других родов 
(Citrobacter, Enterobacter, Clostridium, Listeria, 
Shigella, Bordetella, Pseudomonas, Staphylococcus, 
Mycoplasmatalis, Neiseriae) выделяли в 21,4 % 
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случаях. Выделенная микрофлора в 81,5 % случа-
ев обладала патогенностью для белых мышей.
При проведении исследований выявлены 
наиболее часто встречаемые ассоциации микро-
организмов родов Escherichia, Enterococcus 
и Streptococcus, что послужило основанием для 
рассмотрения динамики коэффициента антибио-
тикоустойчивости (рис. 1, 2).
Проведённые исследования показали вол-
нообразный характер изменения антибиоти-
кочувствительности микроорганизмов родов 
Streptococcus и Escherichia, причём период спада 
показателя у одного из родов сопровождается ро-
стом у другого.
Средние значения коэффициента антибити-
коустойчивости у микроорганизмов в течение 
2001–2010 гг. составили у микроорганизмов рода 
Proteus 0,91 ± 0,03, Streptococcus – 0,89 ± 0,02, 
Escherichia – 0,87 ± 0,05, Salmonella – 0,86 ± 0,04, 
Klebsiella – 0,84 ± 0,05.
Результаты исследований показали, что наи-
большая чувствительность выявлена к антибио-
тикам хинолонового/фторхинолонового (энроф-
локсацин, офлоксацин, ципрофлоксацин) и ами-
ногликозидного (гентамицин, левомицетин, не-
омицин, нетилмицин) рядов. При анализе дина-
мики изменения чувствительности возбудителей 
инфекционных заболеваний телят выявлены об-
щие закономерности для всех изучаемых родов 
микроорганизмов, а именно волновой характер 
изменчивости показателя. Отмечено, что повы-
шенная чувствительность к определённому ряду 
антибиотика соответствует снижению аналогич-
ного показателя в этот же год, при этом смена 
повышенной чувствительности в течение не-
скольких лет сменяется понижением показателя 
в течение ряда последующих лет (рис. 3–7). Так, 
2001 г. характеризовался высокой чувствитель-
ностью микрофлоры к препаратам аминоглико-
зидного ряда, однако с 2002 по 2005–2006 гг. от-
мечен стабильный рост показателя чувствитель-
ности к препаратам хинолонового/фторхиноло-
нового ряда с последующим снижением к 2010 г. 
Также установлено, что степень проявления этой 
закономерности у разных родов микрофлоры не-
одинакова.
В группе микроорганизмов, которые чаще вы-
делялись при заболеваниях желудочно-кишечно-
го тракта телят (Proteus, Escherichia, Salmonella), 
отмечены характерные изменения (см. рис. 3–5). 
В 2001 г. в данной группе родов установлена вы-
сокая чувствительность к аминогликозидам – 
у 27,1; 50,0 и 75,0 % выделенных изолятов соот-
ветственно.
Последующие годы характеризуются резким 
ростом показателя чувствительности к препара-
там хинолонового/фторхинолонового ряда с мак-
симальными значениями в 2005 и 2006 гг. у рода 
Proteus – 80,0 и 100,0 и рода Escherichia – 62,5 
и 66,0 % соответственно. Однако в 2007 г. эти по-
казатели выравниваются с препаратами амино-
гликозидного ряда, а в течение 2009 и 2010 гг. от-
мечается к ним максимальная чувствительность 
из всего спектра изучаемых антибактериальных 
препаратов. В 2009 г. у микроорганизмов родов 
Proteus и Escherichia отмечен максимальный по-
казатель чувствительности к аминогликозидам 
(33,3 и 50,0 %) при полной устойчивости к анти-
биотикам хинолонового/фторхинолонового ряда. 
За 10 лет мониторинга чувствительность микро-
организмов рода Proteus к антибиотикам амино-
гликозидного и хинолонового/фторхинолонового 
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год
Streptococcus Escherichia
Рис. 1. Динамика коэффициента антибиотикорезистентности  
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год
Salmonella Proteus Klebsiella
Рис. 2. Динамика коэффициента антибиотикорезистентности  
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хинолоны/фторхинолоны аминогликозиды
Рис. 3. Динамика чувствительности микроорганизмов  
рода Proteus к антибиотикам
Средняя чувствительность в период диагно-
стических исследований у микроорганизмов рода 
Escherichia к антибиотикам аминогликозидного 
и хинолонового/фторхинолонового ряда состави-
ла 33,1 ± 13,5 и 29,4 ± 18,0 % соответственно.
Наиболее резкие изменения показателей 
у микроорганизмов рода Escherichia, видимо, свя-
заны с наиболее развитым механизмом формиро-
вания резистентности как способа адаптации (ген 
micF вызывает положительную модуляцию транс-
крипции, продукт которого, антисмысловая РНК, 
ингибирует синтез пориновых белков на уровне 
трансляции, положительно воздействуя на содер-
жание в клетках фактора множественной стрес-
сорной устойчивости o 5) к фторхинолонам [12, 
17] в 2008–2010 гг.
Динамика изменения антибиоткочувствитель-
ности у микроорганизмов рода Salmonella отли-
чается отсутствием резких колебаний показателя 
в течение 2002–2010 гг. наблюдения. Уровень чув-
ствительности к препаратам аминогликозидного 
ряда в период его доминирования у микроорга-
низмов рода Salmonella был выше аналогичного 
показателя к препаратам хинолонового/фторхино-
лонового ряда. Так, в 2001 г. он составлял 75,0 %, 
в 2006 г. – 43,0, в 2007 г. – 59,0, в 2008 г. – 57,0, 
в 2009 г. – 57,6, в 2010 г. – 46,0 %. Чувствительность 
к хинолоновому/фторхинолоновому ряду в 2002–
2005 гг. варьировала от 40,0 до 48,18 %. Средняя 
чувствительность в период диагностических ис-
следований у микроорганизмов рода Salmonella 
к антибиотикам аминогликозидного и хинолоно-
вого/фторхинолонового ряда составила 41,4 ± 18,0 
и 36,5 ± 8,1 % соответственно.
Изучение изменения чувствительности у ми-
кроорганизмов родов Enterococcus, Streptococcus 
и Klebsiella, выделенных преимущественно при 
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Рис. 4. Динамика чувствительности микроорганизмов  
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хинолоны/фторхинолоны аминогликозиды
Рис. 5. Динамика чувствительности микроорганизмов  






















Рис. 6. Динамика чувствительности микроорганизмов 
 родов Enterococcus и Streptococcus к антибиотикам
нии периода наблюдения не показало абсолютно-
го превалирования антибиотиков одного из рядов 
(см. рис. 6, 7).
Наибольшую чувствительность микроорга-
низмов родов Enterococcus и Streptococcus к пре-
паратам хинолонового/фторхинолонового ряда 
отмечали в 2002–2005 гг. с последующим сниже-
нием в 2006–2010 гг. Период роста чувствитель-
ности микроорганизмов к препаратам аминогли-
козидного ряда в 2001, 2007–2010 гг. характери-
зуется более выраженным доминированием над 
препаратами хинолонового/фторхинолонового 
ряда. Так, в 2001 г., 2006–2010 гг. показатель 
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хинолоны/фторхинолоны аминогликозиды
Рис. 7. Динамика чувствительности микроорганизмов  
рода Klebsiella к антибиотикам
34,21; 31,25; 46,15 % соответственно. Средняя 
чувствительность в период диагностических ис-
следований у микроорганизмов рода Enterococcus 
и Streptococcus к антибиотикам аминогликозидно-
го и хинолонового/фторхинолонового ряда соста-
вила 33,15 ± 6,8 и 23,8 ± 12,8 % соответственно.
Наиболее выраженную устойчивость микро-
организмов родов Enterococcus и Streptococcus 
к антибиотикам аминогликозидного и хинолоно-
вого/фторхинолонового ряда по сравнению с ами-
ногликозидным обеспечивают соответствующие 
области генов gyrA, gyrB, parC и parE, опреде-
ляющие устойчивость к хинолонам (QRDR – 
quinolone resistance determining region) [18, 19].
Чувствительность микроорганизмов рода 
Klebsiella характеризуется более быстрым пере-
ходом показателя наибольшей чувствительности 
к хинолоновому/фторхинолоновому ряду, кото-
рый наблюдали в 2002–2003 гг., к периоду оди-
наковой чувствительности с препаратами ами-
ногликозидного ряда в 2004–2005 гг. и росту по-
казателя чувствительности к аминогликозидному 
ряду в 2006–2010 гг. Кроме того, род Klebsiella 
характеризуется наименьшей чувствительно-
стью к антибиотикам сопоставляемых рядов, 
максимальное значение которого установлено 
в 2006 г. – у 31,25 % выделенных изолятов к пре-
паратам аминогликозидного ряда.
Средняя чувствительность в период диагно-
стических исследований у микроорганизмов рода 
Klebsiella к антибиотикам аминогликозидного 
и хинолонового/фторхинолонового ряда состави-
ла 21,6 ± 4,5 и 17,6 ± 5,9 % соответственно.
ВЫВОДЫ
1. Результаты диагностических исследований 
чувствительности микроорганизмов родов 
Escherichia, Salmonella, Proteus, Klebsiella, 
Enterococcus и Streptococcus к антибиотикам 
аминогликозидного и хинолонового/фтор-
хинолонового ряда показали, что чаще всего 
рост показателя в одной группе препаратов 
сопровождается падением этого показателя 
в другой группе препаратов.
2. Наиболее резкие изменения показателей ан-
тибиотикоустойчивости с наличием абсолют-
ных значений отмечены у микроорганизмов 
рода Escherichia.
3. Микроорганизмы рода Salmonella показали 
более высокий уровень чувствительности 
к препаратам аминогликозидного ряда и до-
минировали по аналогичному показателю над 
препаратами хинолонового/фторхинолоно-
вого ряда. Так, в 2001 г. он составлял 75,0 %, 
в 2006 г. – 43,0, в 2007 г. – 59,0, в 2008 г. – 
57,0, в 2009 г. – 57,6, в 2010 г. – 46,0 %. 
Чувствительность к хинолоновому/фторхи-
нолоновому ряду в 2002–2005 гг. варьировала 
от 40,0 до 48,18 %.
4. Выявлена наиболее выраженная устойчи-
вость микроорганизмов родов Enterococcus 
и Streptococcus к препаратам хинолонового/
фторхинолонового ряда в сравнении с анти-
биотиками аминогликозидной группы.
5. Результаты диагностических исследова-
ний в течение 2001–2010 гг. чувствитель-
ности к антибиотикам микроорганизмов 
родов Escherichia, Salmonella, Klebsiella, 
Enterococcus и Streptococcus показали макси-
мальную чувствительность к антибиотикам 
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аминогликозидного ряда, которая составила 
33,1 ± 13,5; 41,4 ± 18,0; 21,6 ± 4,5 и 33,1 ± 6,8 % 
соответственно. Наименьший показатель чув-
ствительности к этому ряду установили у ми-
кроорганизмов рода Proteus – 18,1 ± 11,3 %.
6. Оценка динамики коэффициента антибиоти-
корезистентности микроорганизмов показала 
его определённую связь между ростом и па-
дением показателя чувствительности к пре-
паратам аминогликозидной и хинолоновой/
фторхинолоновой групп. Так, наименьший 
показатель коэффициента у всех изучаемых 
микроорганизмов отмечен в 2006–2008 гг., 
что соответствует моменту снижения чув-
ствительности к препаратам хинолонового/
фторхинолонового ряда и ростом этого по-
казателя к антибиотикам аминоглигозидной 
группы.
7. Уровень и коэффициент антибиотикочувстви-
тельности отражают общий уровень «агрес-
сивности» возбудителей и характеризуют 
патогенный потенциал микроорганизмов. 
Изучение уровня и коэффициента антибиоти-
корезистентности показало, что наибольшим 
показателем обладали представители рода 
Proteus – 0,91 ± 0,03, а наименьшим – рода 
Klebsiella – 0,84 ± 0,05, что совпадает с общей 
чувствительностью этих микроорганизмов 
к изучаемым антибиотикам (0–100,0 и 4,17–
31,25 %) соответственно.
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Abstract. The paper investigates susceptibility of microorganisms, which cause calves’ gastrointestinal 
disorders and shows wave changes in application of different antibiotics where aminoglycoside and quinolone/
fluoroquinolone are dominating. The authors found out average coefficient of antibiotic susceptibility of 
Proteus – 0.91 ± 0.03, Proteus – 0.91 ± 0.03, Streptococcus – 0.89  ± 0.02, Escherichia – 0.87 ± 0.05, Salmonella – 
0.86 ± 0.04, Klebsiella – 0.84 ± 0.05 during 2001–2010. The research shows that level and coefficient of 
antibiotic susceptibility correspond to the general level of “aggression” of antianimal agents and characterize 
pathogenic potential of microorganisms. Studying the coefficient of antibiotic susceptibility shows that Proteus 
has maximum rate (0. 91 ± 0.03) and Klebsiella microorganisms have the lowest rate (0.84 ± 0.05). This 
correlates with the general susceptibility of these microorganisms to the antibiotics studied (from 0–100.0 % and 
4.17–31.25 %). Estimation of coefficient variations has shown the relation between the coefficient increasing 
and decreasing in concern of application of aminoglycoside and quinolone/fluoroquinolone specimens. 
The authors observed the minimal rate of coefficient in 2006–2008; this corresponds to the period of low 
susceptibility to quinolone/fluoroquinolone specimens and high susceptibility to aminoglycoside antibiotics.
